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Falco Linsen GmbH

Turmstrasse 11

D-78467 Konstanz

Rücksendeformular 

Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde 

Bitte füllen Sie das Rücksendeformular sorgfältig aus und legen Sie dieses der Rücksendung bei. Nur so sind wir 
in der Lage, Ihr Anliegen schnell und zu Ihrer Zufriedenheit zu bearbeiten. 

Folgende Optionen stehen Ihnen für eine Rücksendung zur Verfügung: 

G Gutschrift 
• nur möglich wenn mit «falco pro» bestellt und innert 3 Monaten ab Lieferscheindatum.
• nur die letzte Bestellung retournieren.

M Modifikation 

R Reklamation  

Bitte senden Sie die Linsen gemäss unseren AGB gereinigt und trocken im Originalbehälter zurück. Ansonsten 
wird Ihnen pro Linse ein Unkostenbeitrag von € 10.- verrechnet. 

Bei Fragen stehen wir Ihnen gerne zur Verfügung. 

Vielen Dank. 

Ihr Falco - Team 
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